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Paivakotien allergiaruokavalioiden
kuormaa voidaan vahentaa
kaytanteita uusimalla

Lahtokohdat

Perusteettomat allergiaruokavaliot kuormittavat perheitd ja paivahoitoa ja voivat haitata lapsen normaalia
kasvua ja kehitysta. Taman LILLA-tutkimuksen tavoitteena oli paivahoidon allergiaruokavalioiden maaran
vahentaminen kayttamalla uutta erityisruokavalion ilmoituslomaketta, joka ohjasi arvioimaan ruokavaliota
allergiaohjelman perusteiden mukaisesti.

Menetelmat

Tutkimusryhmamme kehitti uuden allergiaohjelmaan perustuvan erityisruokavalioiden ilmoituslomakkeen ja
siihen liitetyn saatekirjeen. Uusi lomake otettiin kdyttoon 40:ssd paakaupunkiseudun paivakodissa vuoden 2013
syksysta alkaen (n = 3 216 lasta, 6 kk-7 v), ja allergiaruokavalioiden maaraa ja laatua seurattiin kahden vuoden
ajan. Vertailuryhma muodostui luontaisesti lapsista, joiden allergiaruokavalio oli edelleenkin ilmoitettu vanhojen

kdytanteiden mukaisesti. Erillisilla kyselyilla selvitettiin allergiaruokavalioiden toteuttamisen kaytanteita ja

henkilékunnan allergiatietamysta.

Tulokset

Kahden vuoden seurannan jalkeen uusi lomake oli kdytossa 64 %:lla (95/148) allergiaruokavaliota noudattavista
lapsista. Allergiaruokavalioiden esiintyvyys tutkimuspaivakodeissa vaheni 43 % ja oli 4,3 % (kvartiilivali 3,05-
5,96) vuonna 2015 (148/3 411 lasta). Kaikkien keskeisten ruoka-aineiden (maito, kananmuna, viljat) seka
pahkindiden, hedelmien, kasvisten, palkokasvien, lihan, kaakaon ja mausteiden valttdminen vaheni merkitsevasti.
Paivahoidon ja ruokapalvelujen henkildkunta otti uuden toimintakdytanndn hyvin vastaan. Henkilékunnan

allergiatietdmys oli osittain virheellista ja vanhentunutta.

Paatelmat

Paivakotien allergiaruokavalioiden kuormaa voidaan vahentda yksinkertaisella lomakeuudistuksella, joka pohjaa
allergiaohjelmaan. Paivahoitohenkildston allergiakoulutukselle on edelleen tarvetta.

Erityisruokavaliot, erityisesti useita viltettivid
ruoka-aineita sisdltavit allergiaruokavaliot,
kuormittavat perheiden ohella piivahoitoa, kou-
luja sekd ruokapalveluja (1). Taitotiedon ohella
tarvitaan paljon taloudellisia resursseja katta-
maan mm. erityiselintarvikkeiden hankkimisen
ja varastoimisen kulut sekd kasvaneet tyévoima-
kulut. Vuonna 2014 kunnallisessa piivihoidos-
sa olleiden tai yksityisen hoidon tuella hoidettu-
jen 1-6-vuotiaiden lasten osuus ikiluokasta oli
63 %, joista 82 % oli kuntien kustantamissa pii-
vikodeissa (2). Terveydellisistd ja eettisistd syis-
td erityisruokavaliota noudattaville lapsille tarjo-
taan paivihoidossa ja koulussa heille sopivaa ja
turvallista ruokaa (3). Suomen piivikodeissa ja

kouluissa tarjotaan arviolta noin 7 miljoonaa al-
lergiaruokavaliota vuodessa (4).

Tavallisimmat pikkulasten ruoka-ainealler-
giat Suomessa ovat maito-, kananmuna- ja vilja-
allergia, jotka suurella osalla hiviivit ennen
kouluikii (5,6,7). Ne aiheuttavat valtaosan vai-
keista allergiaoireista yhdessi kala- ja pdhkini-
allergian kanssa, jotka jatkuvat kuitenkin usein
aikuisikiin (8,9).

Lievit allergiaoireet ovat lapsilla yleisii, ja ne
katoavat usein vahitellen itsestddn (7). Lievid oi-
reita aiheuttavat tyypillisesti kasvikset ja hedel-
mit (8). Lievid oireita aiheuttavia ruoka-aineita
tarjotaan Kaypi hoito -suosituksen mukaisesti
lapselle oireiden sallimissa rajoissa, ja oireiden
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Helsinki, Espoo ja Vantaa ovat ottaneet
uudistetun lomakkeen kdytt66n
pdivihoidossa ja kouluissa.
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vihentyessd ne otetaan takaisin ruokavalioon
mahdollisimman nopeasti (7). Tarpeeton viltti-
minen on haitallista; mitid useampaa ruoka-
ainetta viltetdin, sitd vaikeampaa on koostaa ra-
vitsemuksellisesti tdysipainoinen seki idnmu-
kaisen kasvun ja kehityksen turvaava ruokavalio
(10,11). Ruokavalion rajoittamisessa on myos
huomionarvoista, ettd lapsena opitut ruokatot-
tumukset ja -rajoitukset seuraavat useimmiten
aikuisuuteen saakka (12).

Keviilld 2008 kiynnistyneen kymmenvuoti-
sen kansallisen allergiaohjelman keskeisii ta-
voitteita ovat sietokyvyn lisddminen, vieston al-
lergiaterveyden parantaminen sekd vaikeiden
allergioiden mahdollisimman hyvi tunnistami-
nen ja hoitaminen (13). Ohjelman painopiste
on lapsissa ja allergian ehkiisyssi. Allergia-
ohjelman péidtavoitteisiin sisaltyvat ruoka-aller-
giasta aiheutuvien erityisruokavalioiden vihe-
neminen 50 %:lla ja allergisten sairauksien ai-
heuttamien kustannusten lasku 20 %:lla (13).

Viiden ensimmiisen vuoden tulokset kertovat
muutosten alkaneen, mutta raportoitua tutki-
mustietoa on toistaiseksi niukasti (14). Allergia-
ohjelman vieminen piivihoidon ja koulujen kiy-
tintoon tarkoittaa allergiaruokavalion tarjoamis-
ta lapselle vain lidkirintodistuksen perusteella,
kun hinelld on vaikeita oireita tai viltettiva ruo-
ka-aine on ruokavaliossa keskeinen (13,15). Pdi-
vikodeissa ja kouluissa perheiden tiyttimit eri-
tyisruokavalion ilmoituslomakkeet eivit useim-
miten ole linjassa lasten ruoka-allergian nykyis-
ten Kiypi hoito -suositusten (9) ja allergiaohjel-
man (13) kanssa. Lomakkeet tarjoavat viltettivik-
si laajan kirjon ruoka-aineita yksittdisistd maus-
teista poronlihaan, eiki ldikirintodistusta ole
vilttimitti vaadittu ruokavalion perusteeksi.

Allergiaruokavaliot lisdavit ruokapalveluyri-
tyksien kustannuksia huomattavasti. Helsingin
alueen julkisten piivikotien ruokapalveluista
vastaavan Helsingin kaupungin palvelukeskuk-
sen (http://www.hel.fi/www/palvelukeskus) ar-
vion mukaan allergiaruokavalion lisikustannuk-
set vuodessa ovat keskimiirin noin 1 100 € al-
lergista lasta kohden. Todelliset kulut vaihtelevat
viltettivien ruoka-aineiden miiristi riippuen.

”Leikki-ikdisten ravitsemuksen ja allergiater-
veyden edistiminen” (LILLA) -hankkeen tavoit-
teena oli paivikoti-ikiisten lasten ravitsemuksen
ja allergiaterveyden edistiminen perusteettomia
allergiaruokavalioita karsimalla. Padhypoteesim-
me oli, ettd allergiaruokavalioiden esiintyvyyttd
ja viltettivien ruoka-aineiden miirii on mah-
dollista vihentid uudistamalla ja yhtendistimal-
14 kaupunkien kiytossi olevat erityisruokavalion
ilmoituslomakkeet allergiaohjelman mukaisiksi.
Tavoitteena oli myos tuottaa ajantasaista tietoa
allergiaruokavalioiden esiintyvyydesti seki sel-
vittdd hankkeen kustannusvaikutusta ja piiviko-
din henkiloston allergiatietimysti.

Aineisto ja menetelmat

"Leikki-ikdisten ravitsemuksen ja allergiatervey-
den edistiminen” (LILLA) -tutkimus on kvasi-
kontrolloitu interventiotutkimus, joka toteutet-
tiin Helsingin, Espoon ja Vantaan alueen 40
piivikodissa vuosina 2012-15. Monitieteinen
tutkimusryhmi koostui Helsingin yliopiston ra-
vitsemustieteen ja HYKS Tho- ja allergiasairaa-
lan seki osallistuvien kaupunkien ja ruokapal-
velujen asiantuntijoista. Helsingin ja Uuden-
maan sairaanhoitopiirin koordinoiva eettinen
toimikunta antoi tutkimukselle puoltavan lau-
sunnon, ja lisiksi saatiin tutkimusluvat osallis-
tuvilta kaupungeilta.

Tutkimukseen kutsuttiin mukaan kustakin
kaupungista vihintiin 10 piivikotia eri puolilta
kaupunkia siten, etti piivikotien lapsimiiri oli
yhteensd noin 1 000/kaupunki. Kaikki 42 tutki-
mukseen kutsuttua piivikotia lihtivit mukaan
tutkimukseen, mutta yksi kieltdytyi jatkamasta
alkukartoituksen jalkeen (kuvio 1). Lisdksi kaksi
pientd paivikotia yhdistettiin tutkimuksen ku-
luessa, joten piivikotien miiri lopullisessa
otoksessa vuonna 2015 oli 40 (95 % tutkimuk-
sen aloittaneista). Piivikodeista 30:een (75 %)
tuotiin ruoka keskuskeittiostd ja 10:ssd (25 %)
valmistettiin ruoka omassa valmistuskeittiossi.
Lapsien lukumiiri (ns. padluku) tarkistettiin
piivikotien johtajilta erikseen jokaisessa tie-
donkeruuvaiheessa. Yksittdisen lapsen tunnis-
tamisen mahdollistavaa tietoa ei keritty.

Erityisruokavalioiden alkukartoitus tehtiin
tutkimuskiynneilld pdivikotien keittiéihin loka-
kuun 2012 ja huhtikuun 2013 vilisenid aikana
(kuvio 1). Tiedot erityisruokavaliota noudatta-
vien lasten miiristi (esiintyvyys) seki yksittdi-
sissd ruokavalioissa viltettdvistd ruoka-aineista
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KUVIO 1.

"Leikki-ikdisten ravitsemuksen ja allergia-
terveyden edistaminen” (LILLA) -tutkimuksen

kulkukaavio.
Rekrytointi .
2012 42 pdivdkotia

Lahtotilanne 3216 lasta, joista
10/2012-4/2013 244:114 (7,6 %)
allergiaruokavalio
1 paivékoti
keskeytti,
1 suljettiin
Interventio Uusi
2013 erityisruokavalio-
lomake lanseerattiin
Seuranta-

40 paivakotia
3234 lasta

(236 (7,3 %) lasta, joilla aIIergiaruokavaIioj

kdynnit 3-4/2014

Uusi lomake || [Vanha lomake ||| Eilomaketta
n=90(38%) |||{n=69(29%) |||n=77 (33 %)

Seuranta-
soitot 3-4/2015

40 tia
3411 lasta

(148 (4,3 %) lasta, joilla aIIergiaruokavaIioj

( Interventio W "Kontrolli”
Uusi lomake Vanha lomake | | Ei lomaketta
n =95 (64 %) n=25(17 %) | | n =28 (19 %)

haluttiin keriti tiedon ja toiminnan keskipis-
teestd eli keittiistd. Lisdksi selvitettiin lapsen
ikd, sukupuoli ja erityisruokavalion peruste (lo-
make, ladkirintodistus). Elokuussa 2013 tutki-
muspiivikodeissa otettiin kiyttoon uudistettu
erityisruokavalion ilmoituslomake (interventio).

Ensimmiiset seurantakiynnit piivikoteihin
tehtiin keviilld 2014, kun uudistetun lomak-
keen kiyttonotosta oli kulunut keskimiirin 8
kk. Kaynnilla kerattiin alkukartoitusta vastaavat
tiedot. Lisdksi paivikodin henkilokunnalle teh-
tiin allergiatietimystd mittaava kysely. Lomake
sisilsi 12 viittimai, jotka liittyivit ruoka-aller-

giaan ja pohjasivat uuden allergiaohjelman pe-
riaatteisiin. Pdivikodin johtajilta ja keittiéiden
vastaavilta kysyttiin myos erityisruokavalioiden
toteuttamisen kiytinteistd sekd palautetta uu-
desta lomakkeesta ja siihen liittyvistd toiminta-
mallista. Toinen, pelkistién allergiaruokavalioi-
hin (méiri ja laatu) kohdistunut seuranta toteu-
tettiin puhelimitse keviilld 2015 keskimiirin
20 kk intervention aloittamisesta.

Kiytinnossi uusi erityisruokavalioiden ilmoi-
tuskdytinto korvasi vanhat kiytinteet portaittai-
sesti, joten tutkimuksen "vertailuryhmi” muo-
toutui luontaisesti lapsista, joiden allergiaruo-
kavalio oli edelleenkin ilmoitettu vanhalla lo-
makkeella tai joiden ruokavalion perusteena ei
ollut lomaketta ollenkaan (kuvio 1). Interventio-
ryhmin muodostivat lapset, joiden piivikodeis-
sa uusi lomake ja uudet kiytinteet oli otettu no-
peasti kiyttoon. Uudesta lomakkeesta ei tiedo-
tettu vanhemmille yleisesti, koska tutkimukses-
sa haluttiin mitata nimenomaan uudistetun lo-
makkeen - ei lisddntyneen yleisen tiedotuksen
— vaikutusta.

Erityisruokavalion ilmoituslomake

Kaupunkien kiytossi olleet vanhat erityisruoka-
valion ilmoituslomakkeet poikkesivat toisistaan
tarjoten viltettdviksi 37-86 ruoka-ainetta. Ladka-
rintodistuksen esittiminen ei ollut pakollista, ja
esimerkiksi Vantaalla muiden kuin maito- ja
vilja-allergiaruokavalioiden perusteeksi riitti
vanhempien ilmoitus.

Tutkimusryhmi kehitti erityisruokavaliosta
ilmoittamiseen uuden lomakkeen (liite 1. www.
laakarilehti.fi > Sisillysluettelot > 33/2016), ja
sen liitteeksi piivihoidossa toteutettavien eri-
tyisruokavalioiden periaatteita koskevan tiedote-
sivun. Lomake ja tiedotesivu ovat vapaasti kiy-
tettdvissa.

Uudessa lomakkeessa oli kaksi padosiota: ter-
veydellisistd syistid noudatettavat ruokavaliot
(lddkirintodistus vilttimitoén) ja muut ruoka-
valiot (kasvisruokavalio, uskonnollinen/eettinen
peruste). Lomake pyydettiin palauttamaan pii-
vikodin johtajalle, joka oli vastuussa tiedon siir-
timisestd piivikodin ruokahuollosta vastaavalle.

Ruoka-aineallergioista lomakkeella pyydettiin
ilmoittamaan vain vaikeita allergiaoireita ai-
heuttavat sekd ravitsemuksellisesti keskeiset
ruoka-aineet (esimerkiksi maito, vilja). Mahdol-
lisia viltettdvid ruoka-aineita ei nimetty lomak-
keessa valmiiksi, vaan perhe kirjoitti viltettivien
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ruoka-aineiden nimet niille varatuille riveille.
Hengenvaarallisen reaktion vaara seki tieto
mahdollisesta adrenaliiniruiskeen kiytostd mer-
kittiin erikseen kunkin ruoka-aineen kohdalle.
Lievid oireita aiheuttavia ruoka-aineita ei pyy-
detty ilmoittamaan, mutta lomakkeessa oli kohta
"muuta huomioitavaa”, jossa pystyi halutessaan
ilmoittamaan esimerkiksi ruokailutilanteessa
syrjdin siirrettdvit ruoat. Ndiden osalta lapselle
ei erikseen toimitettu erityisruokavaliota, vaan
lapsi s6i samaa ruokaa kuin muutkin. Erityisruo-
kavaliolomakkeen tiedot pyydettiin ruoka-aineal-
lergioiden osalta tarkistamaan vuoden vilein.
Lisdksi tutkimuksen yhteydessi kehitettiin
uusi malli ladkirintodistukseksi pdivihoidon/
koulun ruokailua varten (liite 2. www.laakarileh-
ti.fi > Sisallysluettelot > 33/2016). Myos ladki-
rintodistuksen malli on vapaasti kiytettdvissi.

Tilastomenetelmét

Erityisruokavalioita noudattavien lasten osuu-
det piivikotien pidiluvuista seki viltettivien
ruoka-aineiden miiri ruokavaliota kohden las-
kettiin 14htotilanteessa ja kahdessa seurantapis-
teessd. Eri aikapisteiden otokset katsottiin osit-

tain riippuvaisiksi, koska niissi oletettavasti
esiintyi osin samoja lapsia. Allergiaruokavalioi-
den esiintyvyyden lineaarisuutta 3 vuoden aika-
na arvioitiin Cochran—Armitage-testilld. Viltet-
tdvien ruoka-aineiden miirien eroa allergiaruo-
kavaliota noudattavilla ldhtétilanteessa ja kah-
den vuoden seurantapisteessi testattiin Wilco-
xonin merkittyjen sijalukujen testilld (riippuvat
otokset) ja interventio- ja vertailuryhmin vililla
Mann-Whitneyn testilli.

Koska viltettivien ruoka-aineiden miirin ja-
kauma oli hyvin vino, 95 %:n luottamusvili las-
kettiin bootstrap-otoksesta (5 000 toistoa). Pois-
sonin hierarkkisen regressiomallin avulla selvi-
tettiin, selittiko interventio (uusi lomake) viltet-
tdvien ruoka-aineiden mairai.

Tilastoanalyysit tehtiin SPSS- (SPSS Win-
dows versio 22, Chicago, IL, USA) ja Stata-pro-
seduureilla (13,1, Stata Corp LP, College Sta-
tion, TX, USA).

Tulokset

Allergiaruokavaliot Iahtétilanteessa
Tutkimuspiivikotien lasten kokonaismiiri
vaihteli 3 216 lapsesta 3 411 lapseen vuosina

Allergiaruokavalioiden esiintyvyys LILLA-tutkimukseen osallistuneilla lapsilla vuosina 2013-15.
2013 2014 2015 p-arvo!
n=3216 n=3233 n=3411

Allergiaruokavaliota noudattavat, n (%) 244 (7,6) 236 (7,3) 148 (4,3) < 0,001
Perusallergiaruokavaliot, n (% kaikista lapsista) 144 (4,5) 124 (3,8) 81(2,4)

Lehméanmaito 97 (3,0) 82(2,5) 50 (1,5) < 0,001

Kananmuna 83(2,6) 67(2,1) 43(1,3) < 0,001

Viljat 34(1,1) 30(0,9) 16 (0,5) 0,007
Kala, n (%) 38(1,2) 36(1,1) 25(0,7) 0,065
Péhkindt, n (%) 76 (2,4) 81(2,5) 52 (1,5) 0,016
Hedelmat, n (%) 81(2,5) 62(1,9) 30(0,9) <0,001
Marjat, n (%) 18 (0,6) 23(0,7) 15 (0,4) 0,500
Kasvikset, n (%) 42 (1,3) 35(1,1) 21 (0,6) 0,004
Juurekset, n (%) 32(1,0) 28 (0,9) 25(0,7) 0,250
Palkokasvit, n (%) 39(1,2) 29(0,9) 24(0,7) 0,032
Liha, n (%) 13(0,4) 10 (0,3) 3(0,1) 0,013
Kaakao, n (%) 19 (0,6) 11(0,3) 9(0,3) 0,041
Mausteet, n (%) 25 (0,8) 12 (0,4) 9(0,3) 0,002
Muut ruoka-aineet, n (%) 17 (0,5) 12 (0,4) 12 (0,4) 0,270
1 Cochran-Armitage-trenditesti

\
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2013-15 (taulukko 1). Lapset olivat keskimairin
S-vuotiaita (vaihteluvili 6 kk-7 v). Vuoden 2013
kartoitusvaiheessa 244 lapsella (kvartiilivali
4,45-9,04) oli allergiaruokavalio. Sen esiinty-
vyys vaihteli osallistuvien kaupunkien vililld ja
oli suurin Vantaalla (9,7 %) ja pienin Helsingis-
sd (5,9 %) (kuvio 2).

Ladkirintodistus allergiaruokavalion perus-
teena oli 118 lapsella (48 % allergiaruokavaliota
noudattavista), mutta osalla lapsista todistus oli
muiden kuin lddkirin allekirjoittama (esimer-
kiksi terveydenhoitajan). Lapsista 144 (59 %)
valtti keskeisid ruoka-aineita: maitoa, viljaa ja/
tai kananmunia. Yleisimmin viltettiin maitoa
(3,0 % lapsista), kananmunia (2,6 %), hedelmii
(2,5 %) ja pahkinoéitd (2,4 %) (taulukko 1). Aller-
giaruokavaliota noudattavat lapset vilttivit kes-
kimiirin kahta ruoka-ainetta (mediaani), mutta
vaihteluvili oli hyvin laaja: 1-63.

Erityisruokavalion uudistetun

ilmoituslomakkeen vaikutus

Uusi erityisruokavalion ilmoituslomake otet-
tiin kiyttoon tutkimuspiivikodeissa syksylld
2013 (kuvio 1). Vuonna 2014 lomake oli kiytos-
sd 38 %:lla ruoka-allergisista lapsista ja 64 %:lla
vuonna 2015. Lomakkeen kaytté6noton jalkeen
allergiaruokavalioiden esiintyvyys vaheni kah-
dessa vuodessa koko aineistossa 43 % ja oli
4,3 % (kvartiilivili 3,05-5,96) vuonna 2015 (tau-
lukko 1). Eniten allergiaruokavalioiden esiin-
tyvyys vdheni Vantaalla (kuvio 2). Kaikkien kes-
keisten ruoka-aineiden (maito, kananmuna,
viljat) sekd pihkinéiden, hedelmien, kasvisten,
palkokasvien, lihan, kaakaon ja mausteiden
vilttiminen vidheni merkitsevasti (taulukko 1).
Eniten (64 %) viheni hedelmien vilttiminen
(taulukko 1). Vuonna 2015 yleisimmin viltetyt
ruoka-aineet olivat maito (1,5 % lapsista),
pahkinit (1,5 %) ja kananmuna (1,3 %), (tau-
lukko 1).

Kahden vuoden seurannassa allergiaruoka-
valiossa viltettivien ruoka-aineiden méairi lasta
kohden pysyi mediaaniltaan samana, mutta
vaihteluvili kaventui (taulukko 2, p = 0,107).
Vuonna 2015 edelleen vanhaa lomaketta kaytta-
neiden lasten viltettivien ruoka-aineiden me-
diaani oli kuitenkin suurempi (ryhmien vilinen
mediaanitesti, p = 0,077). Interventioryhmin
lapset (uusi erityisruokavalion ilmoituslomake
kaytossd) valttivit keskimiirin 3,4:44 (95 %:n
luottamusvili 2,5-4,6) ruoka-ainetta ja vertailu-

KUVIO 2.

Allergiaruokavaliota noudattavien lasten
osuus ja kvartiilivali (% kaikista lapsista)
LILLA-tutkimukseen osallistuneilla lapsilla
tutkimuskaupungeittain.
Cochran-Armitage-trenditesti: Espoo, p = 0,087;
Helsinki, p = 0,006; Vantaa, p < 0,001
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ryhmin lapset (vanha lomake kiytossi tai ei lo-
maketta ollenkaan) 5,6:ta (3,0-9,4), (p = 0,391)
ruoka-ainetta. Poissonin regressioanalyysissi
vanhan kaytinnon (vanha lomake tai ei lomaket-
ta ollenkaan vs. uusi lomake) ja viltettivien ruo-
kien lukumiirin vilinen esiintyvyyssuhde (rate
ratio) oli 1,65 (95 %:n luottamusvili 0,87-3,11, p
=0,12) ja vakioituna kaupungilla ja piivikodilla
1,59 (0,91-2,78, p = 0,10). Pienet ryhmikoot vi-
hensivit analyysien tilastollista voimaa.

Palaute tutkimuspdivakodeilta

Palautelomakkeita kertyi kaikista tutkimuspai-
vikodeista yhteensi 67 kpl, joista 33 (50 %) pai-
vikotien johtajilta, 28 (41 %) keittichenkilokun-
nalta ja 6 (9 %) muulta henkilokunnalta. Puolet
vastaajista (n = 35, 52 %) piti uutta erityisruoka-
valion ilmoituslomaketta parempana ja 2 (3 %)
huonompana kuin vanha kiytints. Vastaajista
24 (36 %) ei osannut vield arvioida uutta kiytin-
t0d ja 6 (9 %) jatti vastaamatta kysymykseen.
Suurin osa vastaajista (90 % kylld vs. 6 % ei) ar-



TAULUKKO 2.
Viltettavien ruoka-aineiden mdara allergiaruokavaliota noudattavilla lapsilla LILLA-tutkimuksessa.
2013 2 vuoden seurannan jalkeen 2015
Interventioryhma Vertailuryhma Kaikki
Uusi lomake ! Vanha lomake ! Ei lomaketta
Allergiaruokavaliota 244 95 25 28 148
noudattavat lapset, n
Viltetyt ruoka-aineet / lapsi
Keskiarvo (keskihajonta) 4,9 (5,9) 3,4(5,1) 7,3 (14,6) 4,1(8,4) 4,2 (8,2)
Mediaani (vaihteluvali) 2(1-63) 2(1-33) 3(1-53) 2 (1-46) 2(1-53)
1 Lomake = erityisr

.

vioi kuitenkin voivansa toteuttaa lasten erityis-
ruokavaliot lomakkeella kerittyjen tietojen poh-
jalta. Neljannes (27 %) raportoi puutteista eri-
tyisruokavalioiden toteuttamiseen liittyvissi
kiytinteissi pdivikodissa. Ongelmiksi mainit-
tiin mm. lomakkeiden siilytysprosessin episel-
vyys, erityisruokavaliossa tapahtuneiden muu-
tosten huono tiedottaminen ja sijaisten puut-
teellinen perehdyttiminen.

Paivakotihenkiloston allergiatietamys
Piivikotihenkildston (n = 414) ruoka-allergiatie-
tamysti koskevassa kyselyssi eniten virheellistd
tai puuttuvaa tietoa havaittiin seuraavissa: ylei-
sesti allergisoivien ruoka-aineiden vilttiminen,
ihopistokokeen luotettavuus ruoka-allergian
diagnosoinnissa sekd mauste- ja lisdaine-
allergioiden yleisyys (liite 3. www.laakarilehti.fi
> Sisillysluettelot > 33/2016).

Pohdinta

Padkaupunkiseudun 40 piivikodissa tehty tut-
kimuksemme osoitti, ettd allergiaruokavalioi-
den kuormaa on mahdollista vihentdd yksin-
kertaisilla toimintakiytintéjen muutoksilla. Al-
lergiaruokavalioiden yleisyys viheni kahdessa
vuodessa 43 %, kun kiytt66n otettiin allergia-
ohjelman periaatteisiin pohjaava erityisruoka-
valion ilmoituslomake. Lisiksi lomake tarjoaa
niyttéon perustuvan tyékalun allergiaohjelman
tueksi. Piivihoidon henkildstén palaute uudes-
ta kiytinnosti oli padosin myoénteinen.

Noin kolmasosa piivakoti-ikdisten lasten van-
hemmista epiilee lapsensa herkistyneen ruoka-
aineille, erityisesti hedelmille (16,17,18). Epail-

lyistd allergiaoireista on tutkitusti kuitenkin vain
pieni osa varmennettavissa valvotussa altistus-
kokeessa (18). Erityisruokavalion ilmoitus-
lomakkeen uudistaminen vihensi hedelmien,
kasvisten, palkokasvien ja mausteiden vilttimis-
td, ja kyseisten allergiaruokavalioiden esiinty-
vyys oli pienempi kuin allergiaohjelman vaikut-
tavuuteen viittaavat vastaavat tulokset 6-7-vuo-
tiailla tamperelaislapsilla vuonna 2013 (19). Tu-
los osoittaa uuden lomakkeen toimivaksi perus-
teettomien tai lieviin oireisiin perustuvien aller-
giaruokavalioiden vihentimisessa.

Huomionarvoista on, ettd mys ruokavaliossa
keskeisten ruoka-aineiden vilttiminen vihentyi
samalle tasolle kuin tamperelaiskoululaisilla
(19). Tulos viittaa siihen, ettd lomakkeella saa-
tiin katkaistuksi my6s vilttimisruokavalioiden
tarpeeton yllidpitiminen, joka aiemman suoma-
laistutkimuksen mukaan on yleisti (20).

Uusi lomake vaikutti merkittivimmin aller-
giaruokavalioiden esiintyvyyteen kuin laajuu-
teen. Lomakemuutos ei vaikuttanut vaikeita oi-
reita saavien, laajaa vilttimisruokavaliota nou-
dattavien lasten vilttimien ruoka-aineiden
miiridan. Timi tulos s6i hieman analyysien ti-
lastollista voimaa. Tulokset viittaavat kuitenkin
siihen, ettd lomakeuudistuksella voi olla mah-
dollista vihentdd myos viltettivien ruoka-ainei-
den mairai. Vanhaa lomaketta edelleen vuon-
na 2015 kiyttineiden lasten allergiaruokava-
liossa viltettivien ruoka-aineiden miiri oli
suurempi kuin uuden lomakkeen kiyttéon ot-
taneilla lapsilla.

On tirkedd muistaa, ettd tarpeettomien aller-
giaruokavalioiden vihentimisen ohella allergia-
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ohjelma pyrkii turvaamaan vaikeita oireita saa-
vien lasten hoidon ja siihen tarvittavat resurssit.
Uudella erityisruokavalion ilmoituslomakkeella
haluttiin keritd selked tieto lapsista, joilla oli
hengenvaarallisten reaktioiden vaara ja/tai ad-
renaliiniruiske varaliikkeend. Uskomme, ettid
perusteettomien allergiaruokavalioiden vihene-
minen mahdollistaa suuremmat resurssit vai-
keita oireita saavien lasten huomioimiseksi ja

Sitkedssd eldd virheellinen kdsitys,
ettd ihopistokoe olisi luotettava ruoka-

allergian
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diagnosoinnin vdline.

siten kohentaa piivihoitoympiristén turvalli-
suutta. Terveydenhuollossa haasteena on erot-
taa todella hoitoa tarvitsevat ruoka-allergiset lap-
set niisti, joilla oireet edustavat normaaliksi las-
kettavaa ihon ja suoliston toimintaa. Rajankiyn-
ti ei ole helppoa, ja oireiden vihittely voi olla
perheille loukkaavaa. Pdivihoidossa ladkarinto-
distuksia ei kyseenalaisteta, vaan erityisruoka-
valio toteutetaan niiden pohjalta.
Tutkimuksemme tuotti péivitettyi tietoa al-
lergiaruokavalioiden vallitsevuudesta péivi-
kodeissa. Lomakkeen kiyttéonoton jilkeen
vuonna 2015 allergiaruokavalioiden esiintyvyys
3 411 lapsen otoksessa oli 4,3 %. Esiintyvyys on
pienempi kuin ruoka-allergian esiintyvyys 30
tutkimuksen eurooppalaisessa meta-analyysis-
sd, jossa ruoka-allergioiden elinaikainen vallit-
sevuus oli 17,3 % ja aikapistevallitsevuus 5,9 %
(21,22). Esiintyvyys on myos pienempi kuin
vanhempien raportoimat allergiaruokavaliot
6-7-vuotiailla tamperelaislapsilla eli 6,1 %
vuonna 2013 (19) ja pienempi kuin lidkirin
diagnosoimien ruoka-aineperiisten oireiden
elinaikainen vallitsevuus (9 %) 1-4-vuotiailla
suomalaislapsilla Eteli-Karjalassa (18). Allergia-
ruokavalioiden yleisyys tutkimuksemme alku-
kartoituksessa (7,6 %) on lihempini edelld
mainittujen tutkimusten estimaatteja.
Interventiotutkimuksemme oli my6s kustan-
nusvaikuttava. Helsingin kaupungin palvelukes-
kuksen karkeaan kustannusarvioon pohjaten
(allergiaruokavalion lisdkustannukset 1 100 €/
vuosi/lapsi) lomakeinterventio vihensi tutki-
mukseen osallistuneiden kaupunkien allergia-

kustannuksia yhteensi noin 100 000 €/vuosi,
kun allergiaruokavalioiden maira viheni 96:1la.
Lupaaviin tuloksiin pohjaten Helsinki, Espoo ja
Vantaa ovat ottaneet uudistetun lomakkeen
kayttoon piivihoidossa ja kouluissa.

Uuden allergia-asenteen omaksuminen edel-
Iyttad koulutusta ja Filha (Finnish Lung Health
Association) onkin aktiivisesti kouluttanut ter-
veydenhuollon henkilokuntaa, mutta myos pii-
vikotien henkil6st6d ja kouluruokailusta vastaa-
via (14). Piivikodin henkil6ston allergiatieti-
mystd mittaavan kyselymme mukaan vanhan
ajattelun mukainen vilttiminen ja allergiapelko
ovat kuitenkin vield suhteellisen yleisii. Kalan
ja kananmunan viivistetty tuominen imeviisen
ruokavalioon nihdidn edelleen suositeltavana.
Ilmi6 on nihtidvissd myos suomalaisimeviisten
keskimairiisessi kiinteiden lisiruokien aloitus-
idssid: kalan ja kananmunan syéminen aloite-
taan suositeltua mychemmin (23).

Uusissa koko perheen ruokasuosituksissa (3)
korostetaan, etti allergioiden ehkiisyn kannalta
monipuolinen altistuminen kiinteille ruoille al-
kaen maisteluannoksina 4—6 kuukauden idssi
rintaruokinnan ohella on tirkeii. Tulostemme
mukaan sitkedssa eldvat myos virheelliset kisi-
tykset, ettd mausteet ja lisdaineet aiheuttaisivat
yleisesti allergiaoireita ja ettd ihopistokoe olisi
luotettava ruoka-allergian diagnosoinnin vili-
neend.

Erityisruokavalioiden hallinnoinnin tehosta-
minen edellyttid koulutettua henkildst6d (pii-
vikoti, ruokapalvelu), selkeytettyjd vastuualueita
ja koordinointia sekd tehostettua yhteisty6td ja
kommunikointia eri toimijoiden kesken. Uusi
erityisruokavalioiden ilmoituslomake pyrkii te-
hostamaan tiedottamista perheille (tiedotelehti-
nen) ja selkeyttimiin vastuunjakoa; paivikodin
johtaja nimetiin lomakkeessa tiedonvilityksen
vastuuhenkil6ksi. Uusien toimintakiytintdjen
omaksuminen ei kuitenkaan ole suoraviivaista,
ja haastavinta on asenteiden muuttaminen.
Tutkimuksemme osoitti, ettd suhteellisen yk-
sinkertainen lomakemuutos ei kahden vuoden
seurannankaan jilkeen ollut vield kokonaan
korvannut vanhoja kiytinteita.

Erityisruokavalioiden esiintyvyys ja niiden
hallinnointi vaihtelivat tutkimuksessamme
huomattavasti eri toimipisteissi ja kaupungeis-
sa. Otoksemme ei siis vilttimittd edusta koko
metropolialueen piivikoteja, etenkin kun tutki-
muksessa ei ollut mukana yksityisii pdivikote-



ja. Alueellinen edustavuus pyrittiin kuitenkin
ottamaan huomioon otannassa. Otanta oli pii-
vikotikohtainen, eikd lapsista keritty tarkkoja
tunnistetietoja, joten yksittdisten lasten seuran-
ta ei ollut mahdollista.

Piidyimme piivikotikohtaiseen niksékul-
maan, koska pyrimme rakentamaan toiminta-
mallin, joka olisi helposti my6hemmin jalkau-
tettavissa kuntien hierarkioihin. Vastaavissa in-
terventioissa myshemmin tulisi seurannan olla
myds lapsikohtaista, jotta olisi mahdollista tut-
kia mm. eliminlaatua ennen ja jilkeen inter-
vention. T4dlld tavoin saataisiin arvokkainta tie-
toa intervention vaikuttavuudesta.

Asetelmaamme liittyvistd rajoitteista huoli-
matta pidimme tiedonkeruutapaamme myos
tutkimuksemme vahvuutena. Tiedot allergia-
ruokavalioista kerdttiin suoraan toiminnan
keskipisteestd. T4lld tavoin viltettiin muihin
tiedonkeruutapoihin, kuten vanhempien ra-
portoimiin tietoihin, mahdollisesti sisiltyvit
harhat.

Lopuksi

Tutkimuksessamme kehitetyn ilmoituslomak-
keen avulla on mahdollista karsia perusteetto-
mia allergiaruokavaliota ja niin tukea kansalli-
sen allergiaohjelman piitavoitteita, eli sieto-
kyvyn vahvistamista ja lasten allergiaterveyden
edistimistd. Samalla turvataan resursseja vai-
keita oireita saavien lasten ruokavaliohoitoon ja
vihennetiin allergiakustannuksia. Ehdotam-
me, ettd tutkimusniyttéon perustuva lomake
otetaan kansalliseen kiytt6on. @

TASTA ASIASTA TIEDETTIIN

» Allergiaruokavaliot kuormittavat perheiden ohella
pdivahoitoa, kouluja sekd ruokapalveluja.

Lievit allergiaoireet ovat lapsilla erittdin yleisid,

ja ne katoavat usein vdhitellen itsestdan.
Tarpeeton ruoka-aineiden vdlttaminen voi
vaarantaa lapsen tdrkeiden ravintoaineiden
saantia, lisata vakavien allergiareaktioiden vaaraa
vahinkoaltistumisen yhteydessa ja vddristdd lapsen
kdsitysta ruoasta.

TAMA TUTKIMUS OPETTI

* Uuden allergiaohjelmaan perustuvan erityisruoka-
valion ilmoituslomakkeen avulla on mahdollista karsia
perusteettomia allergiaruokavaliota pdivahoidossa
ja pienentdd allergiaruokavalioiden aiheuttamia
kustannuksia kunnalle.

» Uusi toimintakdytdnt6 vapauttaa resursseja vaikeita
oireita saavien lasten ruokavaliohoitoon.

* Ehdotamme, ettd tutkimusndyttéon perustuva
lomake otetaan kansalliseen kayttoon.

.

Kiitimme tutkimukseen osallistuneita Helsingin,
Espoon ja Vantaan pdivikoteja ja ruokapalvelu-
yrityksig. Hannu Kautiaiselle kiitos tilastokonsul-
taatiosta. LILLA-tutkimusta tukivat taloudellisesti
Yrjo Jahnssonin sddtid, Allergiatutkimussidtio ja
Ravitsemuksen Tutkimussddtio.

Tutkimusartikkeli pohjaa julkaisuun: Erkkola M,
Saloheimo T, Hauta-alus H ym. the LILLA study
group. Burden of allergy diets in Finnish day care
reduced by change in practices. Allergy 2016; DOI:
10.1111/all.12902.
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Burden of allergy diets in Finnish day
care reduced by change in practice

Background

Non-essential allergy diets in children with mild symptoms may harm the development of immunological
tolerance and impose a burden on families and day care. We aimed to reduce the high prevalence of allergy diets
in day care by reforming the practices for inquiring about need of special diets from parents.

Methods

We developed a new special diet form and an information leaflet based on the new allergy guidelines. The new
diet form was implemented in 40 Finnish day care centres in the capital region in 2013-2015. Questionnaires on
practices concerning special diets in day care centres and allergy knowledge were completed by the personnel.

Results

After two years, the new special diet form was used by 64% of families with food allergic children, and the
prevalence of allergy diets in day care centres decreased by 43% to 4.3% (1Q range 3.05-5.96). A significant
decrease was found in the prevalence of all basic (milk, grains, egg) and most other allergy diets (p for trend
< 0.01). The new practice was well accepted by day care and kitchen personnel. Lack of updated allergy
knowledge was noted among day care personnel.

Conclusions

It was possible to decrease the burden of allergy diets in day care settings by simple pragmatic changes based
on current allergy guidelines. Old allergy attitudes persisted among day care personnel, indicating the need for
continuing education.



Kunta ILMOITUS ERITYISRUOKAVALIOSTA Voimassaolo:
Virasto PAIVAKOTIRUOKAILU ~/___/20__ alkaen
[ ei tarvitse uusia
Lapsen huoltaja tayttaa 11/2014 | (keliakia, diabetes, laktoositon)
RUOKAILIJAN Sukunimi
PERUSTIEDOT
Etunimi Syntymaaika
Paivakoti Ryhma
Huoltaja Puhelin/sahkoposti
ERITYISRUOKAVALIO [ ] Diabetes (henkildkohtainen ateriasuunnitelma tarvittaessa liitteeksi)

TERVEYDELLISISTA
SYISTA

Laakarintodistus

[] Keliakia, ei sieda kauraa
(] Keliakia, gluteeniton kaura sopii
[] Keliakia, ei sied gluteenitonta vehnatarkkelysta

[] Laktoositon ruokavalio

[JRuoka-aineallergia, jossa vaikeita oireita

[]Adrenaliiniruiske varalaakkeena
Kielletty ruoka-aine Yleistyneen allergisen

reaktion eli anafylaksian vaara

ODooogn

MUU RUOKAVALIO
Ei [adkarintodistusta

[] Kasvisruokavalio (lakto-ovo). Kayttaa: [ | kalaa [ ]siipikarjaa

[] Uskonnollinen ruokavalio: [ ] eisianlihaa [ ] ei veriruokia [ ]ei
naudanlihaa

[ ] Vahalaktoosinen

MUUTA

HUOMIOITAVAA

MUUTOKSET lImoita kaikki muutokset paivakodin johtajalle. Paivakodin johtaja vastaa
RUOKAVALIOSSA niiden ilmoittamisesta keittiolle.

ALLEKIRJOITUS Paivays Huoltajan allekirjoitus
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ERITYISRUOKAVALIOT PAIVAHOIDOSSA

Péivahoidossa oleville lapsille jarjestetddn erityisruokavalio terveydellisistd syistd lddkarintodistuksen
perusteella. Lomakkeen voimassaolo -kohtaan (etusivun oikea yldreuna) kopioidaan lddkarintodistukseen
kirjattu pdivdys. Léadkérintodistusta ei edellytetd védhilaktoosisessa ruokavaliossa, kasvisruokavaliossa
eikd uskonnollisiin syihin perustuvassa ruokavaliossa.

Péivdhoidossa erityisruokavalio toteutetaan siten, ettd lapsi ei saa mitddn itselleen sopimatonta ruoka-
ainetta. Erityisruokavaliota noudattavan lapsen ruokalista laaditaan mahdollisimman paljon muiden lasten
ruokalistaa muistuttavaksi. Lomakkeen kohtaan “Muuta huomioitavaa” kirjataan ruokailutilanteessa
huomioitavat asiat, kuten esim. lievid allergisia oireita aiheuttavien kasvisten syrjdén siirtiminen.
Lomakkeesta ldhetetddn keittidlle tiedoksi kopio. Ruoka-allergiat tarkistetaan vuoden vélein.

Diabetes

Ruoka on samaa kuin muidenkin lasten ruoka. Huoltajan tulee tarvittaessa toimittaa diabetesta sairastavan
lapsen henkilokohtainen ateriasuunnitelma péivékodin johtajalle, joka vélittdd tiedon keittion toiminnasta
vastaavalle ja tarvittaessa jéarjestéd erillisen tapaamisen. Yleensd erikoissairaanhoidon diabeteshoitaja tai
kuntoutusohjaaja on mukana ensimmaiisessd tapaamisessa yhdessd vanhempien ja piivékoti-
henkilokunnan kanssa ja samalla téytetddn lapsen diabeteksen hoitokaavake. Tapaamisessa sovitaan
aterioiden, mahdollisesti tarvittavien vélipalojen sekd &killisten hypoglykemioiden (liian matala
verensokeri) yhteydessd tarvittavien mehujen syomisestd, juomisesta ja tarjoamisesta. Pdivdkodeissa
hoitohenkil6std huolehtii ruoan annostelusta. Keittiohenkildsto avustaa tarvittaessa.

Keliakia

Vehnd, ruis ja ohra korvataan gluteenittomilla viljoilla ja gluteenittomilla valmisteilla, joiden analysoitu
gluteenipitoisuus on gluteenia alle 20 mg/kg. Pdivdhoidossa tarjotaan vanhempien luvalla gluteenitonta
kauraa tai gluteenitonta vehnétarkkelysté sisdltdvia ruokia.

Allergia

a) Vaikea allergiaoire tai keskeinen ruoka-aine: Maito, muna, vehné, kala ja pahkinét ovat yleisimmat
vakavien allergiareaktioiden aiheuttajat. Ravitsemuksellisesti keskeiset ruoka-aineet korvataan muilla
lapselle sopivilla ruoka-aineilla. Ruokavalio perustuu lddkdrin tekemddn taudinméiritykseen ja
kirjoittamaan lddkdrintodistukseen. Kaikista vaikeita oireita aiheuttavista ruoka-aineista tarvitaan
ladkarintodistus, vaikka niitd ei korvattaisikaan muulla ruualla. Jos ruokavalio on erityisen rajoittunut,
liitetddn ilmoitukseen my0s yksilollinen ruokavaliosuunnitelma.

Péivahoidossa on oltava tieto adrenaliiniruiskeen kéytostd ja siitd, miten lasta hoidetaan jos hén saa
vahingossa viltettdvad ruoka-ainetta.

b) Lieviit itsestdiin ohittuvat oireet: Jos lapsi saa lievid oireita huomioidaan se ruokailutilanteessa
siirtdimélld  kyseinen ruoka-aine syrjddn. Lapsi ei tilloin tarvitse erityisruokavaliota eikd
ladkarintodistusta. Lievid itsestddn ohimenevid allergiaoireita kuten suun kutinaa ja ihon lehahtelua
aiheuttavia ruoka-aineita ovat tyypillisesti kypsentdméattomét kasvikset (tomaatti, porkkana, omena) ja
hedelmit etenkin koivun siitepdlyallergisilla ja atooppista ihottumaa sairastavilla lapsilla. Yleensé lievid
oireita aiheuttavat kasvikset sopivat mainiosti kypsennettyind. Lisdaine- ja mausteallergiat ovat erittdin
harvinaisia ja miedosti maustettu paivikotiruoka sopii yleensé allergisille lapsille. Lapsen on tirked oppia
sydmédn monipuolisesti. Mitd useampia ruoka-aineita lapsen ruokavaliossa véltetddn, sitd vaikeampaa on
saada koostetuksi ravitsemuksellisesti tiysipainoinen ruokavalio. Kasvisten, hedelmien ja marjojen laaja
valttdiminen vdhentid useiden vitamiinien ja kivenndisaineiden saantia ja voi altistaa lapsen lihomiselle.
Kéypéhoito-ohje: Ruoka-allergia (lapset) / potilaalle (www.kaypahoito.fi). Lasten ruoka-allergia -opas

(www.allergia.fi)
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Laktoosi-intoleranssi

Laktoosipitoiset maitovalmisteet korvataan véhilaktoosisilla tai laktoosittomilla valmisteilla.
Ruokajuomana tarjotaan védhilaktoosista maitoa/piimaé tai laktoositonta maitojuomaa lapsen sietokyvyn
mukaisti. Vahalaktoosisesta ruokavaliosta riittdd vanhempien ilmoitus. Téysin laktoositon ruokavalio
edellyttad ladkéarintodistusta.

Kelan korvaamat erityisiidinmaidonkorvikkeet, Kkliiniset ravintovalmisteet ja muut lddikirin
méidridmait ravintolisit

Ruokailijat tai heiddn huoltajansa toimittavat keittidlle itse erityisdidinmaidonkorvikkeet, kliiniset
ravintovalmisteet tai niihin verrattavat tuotteet sekd muut lddkarin méaaraamat yksilolliset tuotemerkit,
jotka korvataan asiakkaalle sairausvakuutuslain (364 / 63) nojalla.

Kasvisruokavalio ja uskonnollisista syisti noudatettavat ruokavaliot

Kasvisruokavaliota noudattaville lapsille tarjotaan kasvisruokaa, jossa on viljavalmisteiden, kasvisten,
hedelmien ja marjojen lisdksi eldinkunnan tuotteita kuten maitovalmisteita ja kananmunaa (lakto-ovo-
vegetaarinen ruokavalio). Vanhemmat sopivat paivdkodin johtajan kanssa, kuinka tiukasti ruokavaliota
toteutetaan péivikodissa. Pdivikodeissa ei valmisteta vegaaniruokaa.

Uskontoon perustuvassa ruokavaliossa sianliha, naudanliha tai verituotteet korvataan padsddntdisesti
lakto-ovo-vegetaarisella ruokavaliolla. Vanhemmat sopivat pdividkodin johtajan kanssa, kuinka tiukasti
ruokavaliota toteutetaan paiviakodissa.

Lisitietoa lasten ja koko perheen ravitsemuksesta: Syddadn yhdessd — ruokasuositukset lapsiperheille
https://www.julkari.fi/handle/10024/129744
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LAAKARINTODISTUS PAIVAHOIDON/KOULUN
RUOKAILUA VARTEN

Nimi ja syntymaaika:

Valtettdva ruoka-aine Anafylaksiavaara
[ ] maito []
[ ] vehna, ohra, ruis L]
kananmuna
kala

[ ] Lapsella on kaytdéssé adrenaliiniruiske; kiyti seuraavasti:

Jos lapsi saa vahingossa viltettavaa ruoka-ainetta anna heti antihistamiinia
(ladke, annos):

Jos oireet etenevit (hengitysvaikeus, ddnen kdheys, oksentelu, vetamatto-
myys, kasvojen turpoaminen, nokkosrokko) pista adrenaliiniruiske (Jext®,
Epipen®), kutsu apua (112) ja ilmoita vanhemmiille.

Al3 jata lasta yksin!

Todistuksen voimassaolo paattyy /20

[Paikka ja aika] / 20

Laakarin allekirjoitus ja nimenselvennys

Turvallisen ja monipuolisen ruokavalion takaamiseksi laakarintodistus kirjoitetaan vain jos lapsi saa vaikeita oi-
reita tai valtettdva ruoka-aine on ruokavaliossa keskeinen. Maito, kananmuna, vehna, pahkinat ja kala aiheut-
tavat valtaosan vakavista reaktioista. Niiden valttdminen perustuu hoitavan 1dakarin tekemaan taudinmaarityk-
seen. Myds muun vaikeita oireita aiheuttavan ruoka-aineen valttdmisestd vaaditaan laakarintodistus. Paivahoi-
dossa/koulussa on oltava tieto siitd, onko lapsella riski saada yleistynyt reaktio (anafylaksia), onko lapsella kay-
tdssa adrenaliiniruiske ja miten menetelldan, jos lapsi saa vahingossa valtettavaa ruoka-ainetta.

Lievia allergiaoireita kuten suun kutinaa ja ihon lehahtelua aiheuttavia ruoka-aineita ovat tyypillisesti kypsenta-
mattdmat kasvikset (tomaatti, porkkana, omena) ja hedelmat etenkin koivun siitepdlyallergisilla ja atooppista ihot-
tumaa sairastavilla lapsilla. Jos lapsi saa lievia oireita kypsentamattomistd kasviksista, huomioidaan se
ruokailutilanteessa esim. siirtdmalla kyseinen ruoka-aine syrjaan. Lapsi ei tallgin tarvitse erityisruokavaliota eika
hénelle laadita l1d4kérintodistusta.
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Pdivahoitohenkiloston (n = 414) allergiatietamys. Oikean, vaaran ja puuttuvan tiedon osuudet (0 = oikein, V = vadrin).

lhopistokoe on luotettava ruoka-allergian diagnosoinnin véline. (V)

Yleisesti allergisoivat ruoka-aineet kala ja kananmuna suositellaan lisattaviksi imevdisen ruokavalioon

vasta noin vuoden idssa. (V) ----------

Mauste- ja lisdaineallergiat ovat hyvin yleisid. (V)

Kasvisten ja hedelmien laaja vélttaminen voi altistaa lapsen lihomiselle. (0)
Jos allergiaruokavaliosta ei ole lddkarinlausuntoa, allerginen lapsi syo pdivahoidossa samaa ruokaa
kuin muut lapset. (0)

Vaikka suvussa esiintyisi allergiataipumusta, yleisesti allergiaa aiheuttavien ruoka-aineiden kayttoa
ei ole syyta rajoittaa lapsella. (0)

Raskauden ja imetyksen aikana on tdrkeda pitaa ruokavalio mahdollisimman monipuolisena
myds suuren allergiariskin perheissd, silld vélttdmisruokavaliosta ei ole hyétya. (0)

Suurin osa lievid allergisia oireita aiheuttavista kasviksista ja hedelmista sopii mainiosti kdytettavaksi
kypsennettyina. (0)

Kasvisten ja hedelmien laaja vélttdminen vdhentdd useiden vitamiinien ja kivenndisaineiden saantia. (0)

Alle kolmivuotiaiden ruokavaliosta poistettuja, allergiaoireita aiheuttaneita ruoka-aineita
tulisi kokeilla noin puolen vuoden valein. (0)

Lapsen ruokavalion turha rajoittaminen voi olla haitaksi lapsen hyvinvoinnille ja terveydelle. (0)

Nopeasti ilmaantuvat oireet kuten laaja-alainen punoitus tai nokkosihottuma, oksentelu tai hengenahdistus
pian ruokailun jalkeen viittaavat vaikeaan ruoka-allergiaan, jonka syy tulee tarkasti selvittaa. (0)

0 10 20 30 40 5 60 70 8 90 100%

@ Vadrdtieto @ Eitietoa @ Oikea tieto
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